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は，産科領域lζ於て特に妊娠，手術及び卵巣機能と
E司緒 "=' の関係等， 現在迄幾多の業績があるが， 婦人科領
近年物理，化学の進歩と共に血液及び組織中に於 域，殊に性器癌患者の電解質代謝lζ関しては報告が
ける無機塩類の研究も盛んとなり，之等塩類の生体 少い。私はカリウム，ナトリウム量の多少が癌腫の
に対する生物学的意義も略明らかにされている。殊 進行と何等かの関係があるか，否か， 更に血清カ
にカリウム及びナトリウムは其他のイオンと共に血 リウム及びナトリウ 4量と尿中カリウム，ナトリウ
液並びに，組織中lと転換して，各種臓器乃至細胞の ムとの相互関係を確かめる為子宮癌患者の血清，
生活及び機能l乙対して，重要な関係を有する事は諸 尿中のカリウム，ナトリウム量を測定し更に子宮癌
家の認めている所である o Kraus及び Zondek Iと 患者の病巣進行度(国際分類法による〉との関係，
依れば，カリウムの作用は副交感神経の刺激lと，ナ 手術時の侵襲刺激による影響，ラヂウム及びレント
トリウムは交感神経刺激に相当すると云い， Haerト ゲン照射時lζ於ける影響，手術後及び照射後3ヵ月 
delωはカリウムには理化学的性質により，腫癖発 問の消長，輸血による影響等との関連に於て種々検
生と密接なる関係を有し，腫疹発生l乙就ても Water- 討を試みた。乙の実験結果より子宮癌患者と，電解 
mann(2) (1922)，Kahn，Warburg(3) (1923)等は， 質代謝の間i乙一定の関係を認めたのであるが，更に
腫蕩の進行性の場合lζカリウム量は増化すると報告 その関係を明確にする為，外的因子を出来るだけ除
している。又 1931年rcHo百mann(4) (1931)， 外して吉田肉腫接種による動物実験を行い，上記人
Rosenstein(5) (1931)，Kぬ ler等は，癌患者の骨髄 体実験結果K更にー根拠を与へ得た。
内カリウム量が激増すると報告している。 Moe-
lendorf，古賀等は，網状織内被細胞系統色素摂取に
実験材料及び実験方法
関する業績の中で，無機塩類が重大な役割を演じ， 実験材料は昭和34年 3月より 9月迄の千葉大学
血液の殺菌能力，免疫発生児因果関係を有する事を 病院産婦人科の入院子宮癌患者中の 65人の血液及
明らかにしている。無機塩類代謝は，体質の構成及 び尿を用い，対称としての健康非癌婦人は当院の助
び病因に密接な関係を有するものである。 産婦学校の生徒 10人を用いた。
産婦人科領域に於ける電解質代謝lζ関する研究 動物実験としては 140 g~160 gの白鼠を用い 7 
8 3.72 
7こ。 9 4.04 
実験方法としては焔光分析の定量法によると互に 10 4.28 3.71 
干渉が認められる為，測定標準液は種々検討した結
不偏分散 L0.01~ I 21.99) 0.055 1 0.1 
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例l乙吉田肉腫を接種し未接種の正常白鼠を対照とし 
果 Moscher，田坂の処方類似の第一化学薬品の血
平均値の IA'JA ...1-(I(lQ!， 10，1...1-')A')Q14.24土 0.09i138.4士3.4I~ ~~__'_vvvl -'.VUOX_'_ voxl".V_'_ V.信頼限界液直接測定用混合液と尿用焔光分析用混合液を用い 
7こ。
n.c._，_n.1c.!1206:t016i3.71士0.22..VI 
標準液は血液用混合液を 30倍lζ稀釈し，尿用混合
液は 100倍lζ稀釈してた。
焔光光度計は伊藤式 F3型を使用し，燃料用ガ
スはプロパンガスを用いた。ガス圧，空気圧は 
Backgraund及び感度を考慮の上，最良の条件下 
lζ一定し，私は血清 Kは試料を 150倍， Naは200
倍に稀釈し，尿は K，Na，共に試料を 150倍l乙稀釈
して測定を行った。
癌患者の採血及び蓄尿の時期は入院時，輸血直
後，手術直後，手術後一週間目，放射線の照射前，
照射直後及び退院後 1，2，3ヵ月後とした。
採血は上肢静脈を用い駆血帯を施して 2分後採
血，直ちに遠心沈澱して血清分離を行った。尿は 
24時間蓄尿しその一部を用いた。
動物実験では白鼠の腹腔内へ吉田肉腫腹水を移植
し， 7匹の白鼠の胸部を 10日乃至 12日目に開き大
動脈より血液 2ccを採取し直ちに遠心沈澱して血
清分離を行い被検物とした。そして同時に腹水をと
り塗沫標本を作成して，全例に完全l乙接種されてい
る事を認めた。白鼠の飼育には固形食餌を用い腹水
の移植及び採血には外界からの無機元素が混入しな
い様lζ極力留意した。 
A.実験成績
(1) 成熟健康婦人に於ける血清及び尿中の K， 
Na値は第工表の通でりある。
表 1 健康非癌婦人
尿 (g)血清 (mEqjl)
K NaK Na 
3.851.94148.84.421 
3.222.22138.42 4.20 
3.902.40134.43 4.12 
3.511.76138.44 4.30 
3.302.37131.65 4.12 
2.24 3.63138.44.086 
4.212.11138.44.407 
(2) 子宮癌患者の血清及び尿中の K，Na値
表	 2 子宮癌患者の血清及び尿中の 
K Na ~直
血清	 (mEqjl) 尿	 (g) 
K Na K Na 
4.48 142.8 2.21 4.341菱OよO 
144.84.44 3.00 4.602川O喜O 
4.34 144.4 3.12 3.323小OはO 
4小OたO 4.34 143.0 2.46 3.32 
5高O栄。 4.44 140.4 2.02 3.51 
6鈴O光O 4.80 141.6 2.82 4.65 
7向O芝O 4.58 144.8 2.97 3.54 
8岡OふO 4.52 142.8 2.79 4.21 
9近OもO 4.56 140.8 2.31 4.03 
10高OとO 4.58 144.8 2.05 4.16 
11松O千O 4.64 144.8 3.42 4.91 
12岡OしO 4.62 148.8 2.21 4.26 
13伊OなO 4.66 148.4 2.46 3.68 
14坂OしO 4.72 150.2 3.91 3.56 
15桜OかO 4.54 141.6 2.82 3.68 
16長OみO 4.62 140.8 2.77 3.73 
17平OそO 4.58 148.4 2.87 3.83 
18山O信O 4.80 151.6 2.00 3.93 
19松O乙O 4.68 148.8 1.83 2.69 
20藤OフO 4.64 146.8 2.18 4.65 
21小O静O 4.64 148.8 1.82 2.22 
22土OしO 5.18 153.8 1.45 4.58 
23大O会O 4.80 148.8 1.57 3.65 
24酒O淑O 4.64 148.4 1.90 2.86 
25鵜OよO 5.28 150.8 2.52 4.05 
26久OこO 4.52 146.8 2.20 3.59 
27石OはO 4.64 148.8 2.18 3.80 
28菅OまO 5.80 156.0 1.43 2.83 
29飛OいO 4.44 144.8 2.35 4.77 
30福OとO 4.48 146.8 2.22 3.68 
31朽OとO 4.80 146.8 1.61 2.90 
32染OとO 4.72 142.8 1.78 4.64 
33山OャO 4.72 151.6 1.92 3.62 
34大OみO 4.64 146.8 2.18 4.65 
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35平OよO 5.08 150.0 1.17 2.82 
36山O菊O 4.68 144.8 2.11 4.09 
37坂OタO 4.88 148.8 1.98 2.81 
38根OいO 4.76 148.4 1.79 3.47 
39椎OよO 4.88 148.8 1.79 3.47 
不偏分散 I 0侃 1 15.39 1 0沼 1 0.35 
平均値の I4.70 I146.7 I2.27 1 3.80 
信頼限界 1 :t0.091 士1.271 士0.181 士0.19 
(3) 子宮癌患者(国際分類)第工期の血清及び
尿中の K，Na値
表 3 子宮癌患者(国際分類第 I期)の
血清尿中の K.Na値
血清 (mEq/l) 尿 (g) 
K Na K Na 
1菱OよO 2.21 4.34 
2川O喜O 4.44 I 144.8 3.00 4.60 
3小OはO 4.34 144.4 3.12 3.32 
4小OたO 4.34 143.0 2.46 3.32 
5高O栄O 4.44 140.4 2.02 3.51 
6鈴O光O 4.80 141.6 2.82 4.65 
7向。かO 4.58 144.8 2.97 3.54 
8岡OふO 4.52 142.8 2.79 4.21 
9近OもO 2.31 4.03 
不偏分散 I0.026 [ 2.72 I0.17 1 0.30 
平均値の I4.50 i142.8 I2.50 I3.95 
信頼限界 I:t0.12 I:t1.2 I士0.3 I:t0.41 
子宮癌患者(国際分類〉第E期の血清及び尿中の 
K，Na 値
表 4 子宮癌患者(国際分類第E期)の
血清及び尿中の K，Na値
尿 (g) 
K I Na 
4.91 
血清 (mEq/l)
;iil jJilj:1jj 4.16 4.26 
4.66 148.4 2.46 4.68 
5 坂OしO 4.72 150.2 3.91 3.56 
6桜OかO 4.54 141.6 2.82 3.68 
7 長OみO 4.62 140.8 2.77 3.73 
8 平OそO 4.58 148.4 2.87 3.83 
不偏分散 1 0.0131 凶 1 0.39 1 0.24 
平均値の I4.62 I145.5 I2.88 I4.10 
信頼限界 I:t0.12 I:t2.9 I:t0.41 I士0.4 
(3) 子宮癌患者(国際分類)第E期の血清及び
尿中の K，Na値
表 5 子宮癌患者(国際分類第E期〉の血清
尿中の K，Na値
血清 (mEq/l) 尿 (g) 
K Na K Na 
1山O信O 
， 
151.64.80 2.00 3.93 
4.68 148.8 2.691.832松OこO 
4.64 146.8 2.18 4.653藤OつO 
4.64 148.8 1.82 2.224小O静O 
5.18 153.8 5.581.455土OしO 
148.8 1.574.80 3.656大OきO 
4.64 148.4 1.90 2.867酒O淑O 
5.28 150.8 2.52 4.058鶴OよO 
4.52 146.8 3.592.209久O乙O 
4.64 148.8 2.18 3.8010石OハO 
5.80 156.0 2.831.4311菅OまO 
4.44 144.8 2.35 4.7712飛OいO 
4.48 146.8 2.22 3.6813福OふO 
144.84.80 1.61 2.9014朽OとO 
142.84.72 4.641.7815染OとO 
4.72 151.6 1.92 3.6216山OヤO 
4.64 146.8 2.18 4.6517大OみO 
156.05.08 1.17 2.8218乎OよO 
4.68 144.4 2.11 4.0919山O菊O 
4.88 148.8 1.98 2.8120坂OタO 
148.4 1.794.76 3.4721根OいO 
1.79148.84.88 3.47 
不偏分散 I0.09 I11.71 0.1 I058 
22椎OよO 
2Z鰐 1423出12f5115131当33 
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(4) 子宮癌患者の手術侵襲による影響
表 6 術前，術直後及び術後 1週間の血清値びに尿中の K，Na値
血 清 (mEqfl) 尿 (g) 
入 院時 手術直後 術後一週間ー 入 院 時 
K K K ， / Na 1 K / Na 
1 菱O よO 4.48 142.8 3.88 142.8 4.42 146.4 2.21 4.34 2.97 3.13 2.06 ! 3.26 
2 川O 喜O 4.44 138.8 4.16 140.8 4.48 144.4 2.00 4.60 2.98 3.58 1.97 3.47 
3 山O 信O 4.80 151.6 4.08 142.8 4.60 141.6 2.00 3.93 2.73 3.72 1.89 3.89 
4 松O 千O 4.34 144.8 3.72 138.4 4.12 148.4 3.42 4.91 3.45 3.20 2.03 4.00 
5 岡O しO 4.42 148.8 4.32 140.4 4.48 141.6 3.21 4.29 2.82 3.20 1.98 3.88 
6 小O はO 4.34 144.4 4.12 131.6 4.28 134.4 3.12 3.32 3.21 2.42 2.78 3，78 
7 小O たO 4.34 143.0 3.84 134.6 4.14 141.6 2.46 3.32 3.29 3.16 2.32 3.25 
8 松O こO 4.48 140.8 4.24 138.8 4.48 146.4 1.83 2.69 2.91 2.56 2.02 3.60 
9 高O 栄O 4.44 134.4 4.16 136.4 4.36 141.6 2.02 3.51 2.80 2.42 1.87 3.86 
10 伊O なO 4.66 148.4 3.88 136.4 4.46 138.4 2.46 4.68 3.13 3.13 2.37 3.04 
11 坂O しO 4.72 150.2 4.28 140.8 4.60 148.4 2.91 3.56 2.76 3.07 1.85 2.83 
12 桜O かO 4.54 141.6 4.00 134.4 4.34 141.6 2.82 3.68 3.45 3.07 2.58 3.07 
13長。 みO 4.62 140.8 4.28 138.4 4.60 144.4 2.77 3.73 2.66 3.16 1.73 3.65 
不偏分散 10.027117.991 0.06 1 10.6/ 0.03 1 15.96/ 0.25 I0.41 1 0.081 0.15 [ 0.1 I0.16 
平均値の信頼限界間3111226iiYJ22712J弘|官091習3J53間 23医;18閣ぉ 
(5) 子宮癌患者の血清及び尿中の K，Naの術前輪JI立による影響

表 7 子宮患者の輸血前後の血清尿中 K，Na値

血 清 (mEqjl) 尿 (g) 
i愉 血 前 *JI)J 血 古甘輪 血 後 輸 血 後 
K NaK Na K Na K Na 
1 岡O フo (200 cc) 4.52 142.8 4.72 151.6 2.79 4.12 2.80 4.81 
2 鈴O 光o (1200 cc) 4.80 141.6 5.00 152.8 2.82 4.65 3.00 4.70 
3 向。かo (1200 cc) 4.58 144.8 4.92 153.8 1.97 3.54 2.87 4.00 
4 1110ャo (400 cc) 4.72 151.6 4.92 151.6 1.92 3.62 2.41 4.03 
5 近O もo (800cc) 4.56 140.8 4.84 156.0 2.31 4.03 2.40 4.24 
|0.01 [ 18.841 0.01 I 3.34 1 0.19 I 0.24 I 0.08 1 0.14 
|包1112231笥 11122i23514236|古利笥5 
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(6) 子宮癌患者第工期 Ra，X の弥照射による影響
表 8 子宮癌患者(第工期)の Ra及びX弥照射時による血清，尿中の K，Na値
血 清 (mEqjl) 尿 (g) 
照 射前 Ra照射 X照射終了時照射前 1| Ra照射 X照射終了時終了時 終了時 
K I Na 1 K I Na I K 1 Na 
1 山O ヨO 4.92 144.8 4.46 131.6 4.92 148.8 1.83 3.86 2.65 2.88 2.65 3.69 
2 久O ふO 4.36 140.8 4.00 134.4 4.40 140.8 2.26 3.95 2.30 4.50 3.11 4.67 
3 莱O よO 4.02 142.8 4.08 I134.4 4.12 144.8 2.45 3.76 2.38 3.60 2.73 4.07 
4 川O 喜O 4.68 142.8 4.44 134.4 4.70 131.6 1.87 3.78 2.81 3.05 2.76 2.42 
5 小O たO 4.00 140.8 4.08 136.4 4.04 151.6 2.45 4.07 2.49 4.81 3.04 4.91 
6 森O まO 4.24 131.6 4.12 131.6 4.24 134.4 2.44 3.23 2.63 3.84 3.27 3.99 
7 前O とO 4.46 151.6 4.48 134.4 5.02 131.6 1.95 3.31 2.83 2.93 2.60 3.00 
8 岡O 冬O 4.24 134.4 4.16 131.6 4.44 131.6 2.40 4.14 2.14 4.46 2.97 4.34 
9 小O 松O 4.68 145.8 4.48 144.8 4.76 156.0 1.87 3.36 2.77 3.68 2.76 4.09 
10 中O 登O 4.56 148.8 4.48 148.8 4.64 149.7 1.89 3.91 2.79 2.94 2.54 3.46 
11 伊O モO 4.28 136.4 4.24 134.4 4.36 141.8 2.30 3.85 2.95 4.33 2.80 4.76 
12 小O はO 4.36 131.6 4.34 126.4 4.44 133.0 2.21 3.10 2.52 3.02 2.40 2.42 
13 高O 栄O 142.8 4.40 140.8 1.98 4.40 2.81 4.49 2.75 4.58 
14 小O はO 138.41 4.24 136.4 4.36 3.12 2.05 4.64 3.02 4.92 
不偏分散 I 0.07 138判。ω 131叫009|叩 1 0.06 1 0.18 I 0ω1 0.54 1 0051 0.74 
平均値の信頼関白15rt6間141223I234官 1出14l習241官161習4北ん|官49 
(6) 子宮癌患者第E期の Ra，X線照射による影響
表 9 子宮癌患者(第E期〉の Ra X 線照射時による血清及び尿中の K，Na値 
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(6) 子宮癌患者第E期の Ra，X 線照射による影響 
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(6) 手術後再発子宮癌患者のX線照射による影響

表 11 手術後再発子宮癌患者のX線照射時に於ける血清及び尿中の K，Na値

8せ 44
Adq
48FOnU
AA
つ山市向 。 口  
せっ白
hdAUZS- - A1i
141i
3.68 2.85 4.61 
4
告 2.90 2.48 3.43OOO斗 iyi
d
A
O
802
性口 
可4 4.64 2.73 4.51告
444
血 清 (mEqjl) 尿 (g) 
照
K 
岳f 前 
Na 
X線照射終了時
K Na 
照
K 
射 
Na 
X線照射終了時 
K Na 
1 染O 四0 
2 杉O はO 
3 菅O たO 
4 原O まO 
5 篠O いO 
6 古O まO 
7 田O はO 
8 伊O よ0 
9 伊0 つO 
10 平O はO 
11 浅O たO 
12 斎O もO 
13 海00はO 
4.72 
4.28 
4.84 
4.28 
4.08 
4.72 
4.72 
5.26 
5.36 
4.12 
4.48 
4.26 
4.80 
138.4 
131.6 
124.4 
，138.4 
138.4 
144.8 
153.8 
156.0 
174.7 
146.8 
156.8 
144.8 
168.0 
4.94 
4.48 
5.08 
4.90 
4.24 
4.60 
4.80 
4.96 
5.44 
4.26 
5.04 
4.96 
5.24 
151.6 
135.8 
156.0 
144.8 
148.8 
153.8 
148.8 
174.4 
168.0 
148.8 
172.0 
151.6 
164.0 
1.69 
1.72 
2.20 
2.29 
1.83 
1.48 
1.68 
1.40 
2.29 
1.67 
2.27 
1.78 
1.683.05 
2.134.16 
1.934.04 
2.202.79 
2.383.02 
1.692.50 
1.833.81 
1.653.43 
1.612.99 
2.303.13 
2.133.24 
2.202.23 
1.822.71 
3.11 
4.84 
4.29 
2.75 
3.72 
2.98 
4.46 
3.40 
3.23 
4.07 
4.07 
3.01・ 
2.68 
不偏分散¥ 0.17 I 
200.7 
I 
0.12 I127.3 1 
.01 0.34 
I 
0.08 
I 
0.49 
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(6) 照射療法のみによる再発子宮癌患者のX線照射による影響
表	 12 照射療法のみによる再発子宮癌患者のX線照射時に於ける血清
及び尿中の K，Na値 
(mEq/l) 尿 (g)
照E 射I Na日Ij 
X線照射終了時
K Na 
照 射
K 
日Ij 
Na 
X線照射終了時 
K Na 
1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
藤O
大O
平O
山0
坂O
根O
椎O
つO 
みO 
よO 
菊O 
タ0 
いO 
よO 
4.64 146.8 
4.94 148.8 
5.18 156.0 
4.68 144.8 
4.48 148.8 
4.76 138.4 
4.88 148.8 
4.80 151.6 
4.96 153.8 
5.08 151.6 
4.96 146.8 
5.08 151.6 
4.88 151.6 
1.44 
1.54 
1.94 
1.82 
1.84 
1.78 
2.40 
2.62 
3.74 
2.68 
2.59 
2.34 
2.18 4.65 
1.46 2.62 
1.17 2.82 
2.11 4.09 
1.98 2.81 
1.99 2.82 
1.79 3.47 
不偏分散 	  I 0.04 I 27.99 I 0.01 I 7.79I 0.05 
I4.87 1147.5 I4.97 I151.9 
平均値の信頼限界 	  ! 土0.17 I;t4~89 I ~;;i58 I l当3711233313322~ ~~'O.09 I ~~Õ.2 
(7) 予宮癌患者〈第工期〉の術後及び照射 1--3後カ月の消長
表 13 子宮癌患者(第工期)の術後及び照射後の血清並びに尿中の K，Na値の消長 
l 血 清叩) 尿 ω
部同叩 
Jトミ日 I~ 問 1-4ヵ JU41Ud 九平和 VJt千百Llud 定十品一 
193.2 5.52 
2 久O ふO 4.36 140.8 4.40 140.8 4.20 
1 山O ヨO 4.92 144.8 4.92 148.8 5.02 
128.4 4.28 
3 菱 O よ0 4.02 142.8 4.12 144.8 4.04 121.6 4.32 
4 川O 喜O 4.68 142.8 4.70 131.6 4.88 
5 中O 登O 4.56 148.8 4.64 149.7 5.02 156.0! 4.88 
6 岡O 冬O 4.24 134.4 4.44 131.6 4.48 144.81 4.72 
7 森O まO 4.24 131.6 4.24 134.4 4.12 124.41 4.48 
8 伊O もO 4.28 136.4 4.36 141.8 4.88 150.21 4.48 
9 高O 栄O 4.48 134.4 4.40 140.8 4.12 131.61 4.24 
184.0 5.02 I 186.0 1.83 
136.4 4.24 131.6 2.26 
140.8 4.48 142.8 2.45 
136.4ノ 4.28 131.6 1.87 
153.8 4.48 151.6 1.89 
150.2 4.04 124.4 2.40 
140.8 4.68 148.8 2.44 
140.8 4.88 148.8 2.30 
134.4 4:24 131.6 1.98 
3.86 
3.95 
2.45 
1.87 
3.21 
4.41 
3.23 
3.85 
4.40 
2.65 3.69 
3.30 4.67 
3.38 4.07 
2.81 2.42 
3.79 3.46 
3.14 4.34 
3.63 3.90 
2.95 4.96 
2.81 
斗 
ト
83
謹 一 円 ，  
吋| 
有ミ 分 散 1 0.08 132.74¥ 0.06¥46.191 0叫必7.21 0.1812削 31 0.15同26.81 0.07 [ 0.63 1 0.1 1 0.56 1 0.29 1 1. 0.03¥ 0.74 
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(7) 子宮癌患者(第E期〉の術後及照射後 1--3ヵ月間の消長

表 14 子宮癌患者(第E期〉の術後及び照射後の血清並びに尿中の K，Na ~直の消長
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(7) 子宮癌患者第E期の照射後 1-3カ月間の消長 ト2 
~ 値の消長Na，K期〉の照射後の血清並びに尿中のE子宮癌患者(第15表 
清 (mEqjl) 尿 (g) 
tzit41iUJ-山 iTJl:1fJ山口ilJlUJiu: 
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(7) 手術後再発子宮癌患者の照射後 1-3カ月間の消長
値の清長Na，K手術後の再発子宮癌患者の照射後の血清並びに尿中の16表
血 清 (mEqjl) 尿 (g) 
γJlJ?:-lUムUUにJlt111772lUULf£ 
1 染O 四0 
2 篠O いO 
3 田O はO 
4 伊O つO 
5 浅O たO
ゆ謀説 
部
ω∞鵡有之 偏 分 散 1 0.261 27.6/0.25ド92.01 0.3[ 2叫 0.71 17.18[0.23[157.2 
r I1 0.42/0.1 / 0.3510.21 1 0.28120.
;5β;6dL8l三ふ712321ヨ72

0.15 I0.29 [ 0.0310.34 
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(8) 吉田肉!腫による動物実験n:r: 
表 18 吉田肉腫接種による動物(白鼠)
4司 
l
日 一 日 一 日 日 日 一 一 日 一 円 一 九 日 一 一 一 日 一 日 一 日 一 一 一 日 一 一 日 一 一 一 日 間 一 一 … … 一 日 一 … … 一 … 一 日 一 口 一 一 日 一 一 日 一 

出
凶
戸 一 七  
一一九一一旬弓司三一
凶
実験成績 (mEqjl))
接種群|未接種群接種群 1未接種群 
1 6.64 5.80 153.3 142.6 
2 6.63 5.60 156.1 138.4 
3 6.64 5.64 153.3 142.6 
4 5.96 5.36 153.3 143.8 
5 6.52、 6.12 164.8 143.8 
6 6.64 5.80 159.1 135.5 
7 6.64 5.96 153.3 142.6 
8- 6.00 135.5 
9 5.60 138.4 
10 5.72 138.4 
不偏分散 0.05 
平均値の
信頼限界 ) :t0.2 
B. 総括及び者按
以上実験成績を総括，考察するに癌腫発生lとより
塩類代謝l乙変化を来す事は明かな事実で臨床実験と
して子宮癌患者の血清，尿中のK及。，'NaK於て増
加の傾向が認められ，更に吉田肉腫を移植した白鼠
の血清 K，及び Na量は正常白鼠l乙比してすべての
例l乙増量を認めた。
生理的に血中K量については周知の如く Kは血中
に於て一定の量を示し，食餌によっても不変とされ
過剰のKは尿中に排世するものとされている。癌患
者に於て血清K量の増加は癌組織中 lと多量の Kが
含有されその組織細胞の破壊により体内に於て尿中
に排世しきれない過剰のKが常に血中氏流入するた
め，叉新生細胞自身が多量のKを含有し，その代謝
過程に於て大量のKを血中に放出する。又癌による
代謝障害のために全身細胞の包容力減弱による細胞
内Kの放出等により血中のK量が増加するため，そ
σコ 
4そ
。司 
E送 
似 
ωZ
民 凶 一  
Q
告げ昭ば
五宗 
u p
区 樹 鰹 ' 出
mAN
士 ん ヤ 何 日 巡 高 臣 、4ミ 
σコ
Q
4ミ 同日)
小司 
健 m: 
4毛 
Q
..-l 樹高匹、ドHwm
西
t H
一灘高度 
して更に血中に流入したKが何等かの原因で血中広
於て透過性の低い形に結合して存在し，尿中l乙排世
される量が制限された時，又腎機能の障害による場
合を考察しなければならない。
一方 Naは主として細胞外にあり惨透圧の維持に
0000 経
政睡眠世担 
埋者比川
Q
榊 
J昭一頃制作献昨
哨思 
製弾
ョ 。
 母探二吋 
ovh OO ~ あづ、かつている。癌患者の血清 Na量の上昇花関し
睦 ては河野ω， Moravek(7)等により報ぜられ，叉私(ト〉
..-l ひ'1 M 寸4 1モ の実験成績に於ても増加を認め，更に又吉田肉腫の
接種実験に於ても血清中 Naの上昇をみている。此
-230ー 千葉医学会雑誌 第 36巻
の血清中の Na値上昇の原因は目下不明であるが次
の事が考えられる。
NaはKと異り細胞外に存在し乙の増加の原因を
組織崩壊にのみ求める事は適当でない。又腎尿細管
の機能不全に帰する事も第2表の如く尿中 Naの排
世量の増加から不適当である。結局前述の如く血清 
K量の上昇ーにより乙の細胞内Kと細胞外にて平衡を
保つために Naは増量するものと思はれる。
尿中， K，Na量の増加に就ては体内の K，Naの 
増加により余剰の K，Naが尿中に排世されるため
増加するものと思はれる。
成熟健康婦人による成績。
表 1は子宮癌患者の対照として行った成熟婦人の
成績であるが血清及び尿中の K，Na rc.関する諸家
の成績を一括すると次の如くである。 
血 清
表 19
血 m清ENa血 清 K (mEqJ1) 
Marinis(8) 4.07---4.97 140.4~147.6 
Wallae(9) 136.5~141.53.76---4.33 
Elliott(1O) 140.9---148.53.75---4.61 
gamb1e 143.3---128.44.0---6.1 
Hans 4.0---4.8 137.3~142.3 
藤井(11) 4.26~4.6 13.6~1.44 
上田，鈴木(12) 4.43---5.01 140.3~145.1 
石井，貴船(山 4.49---5.31 133.7~163.3 
金 森(14) 4.8 141.4 
4.15，...4.33 135.0~141.8著者 
尿
表 20
|尿中 K I尿 7Ja 
Gamble 2.6 4.8 
藤井(11) 1.5---2.5 3~5 
著者 1.90~2.22 3.49~3.93 
子宮癌患者の血清及び尿中の K，Naの成績
悪性腫湯と無機塩類との関係について諸家の報告
を見ると， Handelω (1922) はK及び Caは其の
理化学的性質により腫蕩発生と密接な関係を有し，
両者の平衡変動は細胞謬様質の変化を招来し，腫蕩
発生に重大な意義があるとし， Watermann(2)， 
(1922) Kohn は成長迅速なる悪性腫療は其組織中 
にK量が増加し， Ca量が減少して両者の比は大K 
なると云い，叉 Warburg(3)(1925) は癌腫の如き 
新生細胞には恒に多量のKを含有し，進行性の場合
には増量して細胞膜の惨透度を増加せしめ，組織中 
のNaは C1と共に多量に存在すると報告している。
，(1918) 6)(1C1ausen，926)(15)(1Ottonelle又 
によれば癌(1932) 7)(1Grzimek，Pan1ucci (1929)
患者に於ては血清K量は増加し，高橋〈日〉も亦胃癌患
者lと於ては全血中のK量は減少せるも血清中には増
加すると云い，Loures，Gaess1erく19)(1929)，Schep-
tinsky，Kabitin(20) (1929) は子宮癌患者l乙於て血
清Kの増加を認め，筒井(20はやはり子宮癌患者の
血清及び脳脊髄液中の K，Caの研究により血清K
の増加を報告している。河野(6)は手術不能性子宮頭
部癌患者の血清及び尿中の K，Naの実験lとより何
れも増加を来すと述べている。 GiacobbeC2)(1932) 
は悪性腫湯患者K於ては血清K量の増加を認めたが
別出せるものには血清K量は正常以下lζ減少すと云
い，荒木，藤田，海老原(23)等によれば悪性腫療と
良性腫湯並びに正常組織について組織中のK含有量
の測定を行い， Kは悪性腫療に多く存在し腫療の悪
性度と K含有量との聞に相関関係を見出したと述べ
ている。
村川(24)は切除不能の胃癌は，可能癌に比して血
清中のK量は多少増加の傾向にありと云い，叉 
Mottram は癌患者の実質臓器並びに血清K量の増
量を見ている。 
Epstein(25)，(1933) C1owes(26) (1905)は血清中 
Kは腫蕩の発育速度比比例して増加し，食餌中のK
は腫蕩の発育を促進する事を認め， Ladreyt，Wo1f 
(27)，徳永(28う神宮ω〉は腫療の発育KKが促進的に
作用する事を確めている。牟礼(30)は吉田肉腫を移
植した大黒鼠に於て血清中Kは増加するとのべてい
る。又 Raadt(3I) (1930)は Maus Kクエン酸カ
リを食餌lζ入れて飼育し 10例中3例(他は悪液質
にて死亡)に発癌実験を行い，腫蕩の発育を促進さ
せた。 
Laugfe1d(32) (1928) は腫蕩のある.Maus K低
カリウム食を与へ，腫蕩の再接種に免疫性を得たと
云っている。以上は悪性腫場の時ーには血清Kの増加
を見た例で-あるが，私の実験成績に於ても子宮癌患
者の血清K量は増加が認められた。
仰にGuthmann】， Theisu Benedikt(33しかし 
Wink1er，Grzimek(17)，室岡(35¥Moravek(7)，Scott 
(36)， Konoplev(37) 等は逆lζ減少する事を述べ
>， JacksonC39(1927)ベC3uCorea; (1925) Reide旺Ro
(1933) PittsC40) (1930)等は正常と変化なしとの
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べ， Stern，W i1lhein(41) (1934)は Aisenberg等
が癌患者の血清K量の増大を報じたのに対し極端に
高い値は測定の際の誤りによるものと評し，ついで
従来の結果より癌患者の血清Kの測定を新に追試す
る事は必要であるが恐らく一定の変化を見ないであ
ろうと示唆している。
次lζ癌患者の血液内 NaIL:関しては報告が少い
が河野∞， Moravek(7)等は血清 Na量の増加を報
告し，木村(42)は動物実験として家鼠，¥fL癌腫移植を
行いその血清中の Na，K，Caを測定してその増量
を報じた。牟干しく30)も大黒鼠l乙吉田肉腫を接種し血
清 Naの増加を報じている。私の子宮癌患、者ーによる
こ。7量の増加を見Na成績も血清 
村JI(24)によれば手術可能，不能を問はず胃癌患
者に於ては血清 Naの増加は見られないと報じ，服
部〈仰は腫場組織中の Naも著変なしと報告し， 
Loures，Gaessler(19)は血清K量は増加するが Na
は減少する等諸説はまちまちである。
尿中K及び Na量iと於ては更に報告が少く河野(6)
により K，Na量共に増加が報告され私の成績に於
ても推計学的には有意の差はないが平均値l乙於て増
加の傾向を示した。
国際分類別による実験成績
国際分類別による実験成績は(表3，4，5)に示す
通りである。
血清Kについては前述の如く悪性腫疹に於てはげ
しい新生細胞の増殖と破壊が行はれてその破壊物質
中のKが多量に血中に吸収され又一方新生組織細胞
自身が多量のKを含有し，その代謝過程に於て大量
のKを血中に放出する結果尿中lζKが排世されても
尚其の一部は血中に残留して更に血中K値を高める
ものと思はれ血清 Na量についても既術の如く Kと
細胞外液で平衡関係にあるため血清 Na量は増加す
ると考へられる。私の成績に於ては第工期， r期， 
E期に於ては血清 K，Na量の増加を認めたが前述
の如き機序lζ基くものと思はれる。尿中 K，Na に
ついては河野〈のによれば手術不能の末期子宮癌患
者に於ては尿中の K，Na量は明らかに増量してい
ると云い，荒木(23)も癌の悪性度と尿中Kの含有量
との間l乙相関関係を認め，村JI(24)も手術不能の癌
患者に於ては可能癌患者'より尿中 K，Naの増加 
の傾向を認めているが私の成績に於ては工期E期の
ものは K，Na共に増加の傾向を示したがやはりこ
れも前述にのベた如く体内の余剰の K，Naが尿中
に排准されるためと考えられる。しかし第E期即ち
手術不能の癌患者に於ては尿中の K，Na量は共に
減少の傾向を示した。之は食餌摂取の不足及び腎の
排世機能不全によると思はれる。
手術侵襲による実験成績
手術侵襲による成績は表 61と示す如くである。
生体は危険刺激に対しては勿論その他異常環境に
即応して生体反応を示す中で電解質の動きは極めて
鋭敏でそれだけに重要と云はねばならない。この
中特lζ水分 Na，Cl等の貯溜と Kの排世はその主体
をなし副腎皮質がこの過程lζ関連が深い事は従来唱
えられている所である。私の実験成績に於ては血清 
K，Naは共l乙減少するが血清K量の減少について
は塩見(4)等は下垂体後葉の ADS の影響の他 K 
Randal1(45)，Berry(46)の手術時の生体損傷， 麻酔，
出血と Moyer(47)等による Alarm reaktionのー ，
環と考えるのが妥当であると述べている。血清 Na
の減少についてはその機転に関して尚不明であるが
細胞内Kが細胞外ι遊離すれば Naが細胞内に入る
ためであろうと云はれているが或はこの機序による
ものであろうか。
尿中の K，Na変化については Moyer(仰は手術
侵襲なる一つの Stressa が生体に加った時の電
解質排世の変化に就ては腎血流の変化は Na 及び 
Clの摂取不足，水不足， 組織崩壊，失血，麻酔等
にては説明がつかず下垂体，副腎皮質系の作用l乙依
ると述べて居り Hardy(48) も同様に唱えている。
塩見，原因(相等は婦人科ゐ患者の手術後第 1日に Na
の排世及び、尿量は減少し 7日に正常にもどるが， K
排世は第 1日lζ増加すると述べ渋沢(49)も亦術後第
1日には Naの排世は減少し，その Na利尿はこの
副腎皮質作用の正常回復によるとしている。私の成
績に於ても手術直後は尿中Kは増加し Naは減少し
た。赤須(50)によれば危険刺激にさらされた時の電
解質の変動は著明であり殊にKについては細胞内K
は細胞外へ逸脱し尿中に喪失されるものと考えられ
〉，5う吉利〈附，平島〈(53九千葉(521)他高藤(5る。渋沢 
大矢(56〉，塩見，尾!lftr(57う水川(58)等でも同様な現象
が見られると述べている。
輸血児関する実験成績
輸血lこ関する影響としては表 71ζ示す如くであ
る。之は手術前i乙於ける輸血の影響を見たもので血
清，尿中の K，Naは輸血により共に増加した。輸
血により摂取された血球は短命にして早期に破壊さ
れるが，乙の為血球中より高濃度の Kの放出が起
り更に細胞外の Na及び添加クエン酸ナトリウム
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の余剰によるものも見られる。そして輸血Kよって
余剰の K，Naは尿中に排i世されるため尿中 K，Na 
量は増加すると考えられる 
私の実験成績は以上の考えに略一致した結果を示 
している。
ラヂウム及びレントゲン線照射時に於ける実験成
績 
子宮癌患者 1，n，JI期(国際分類)及び再発癌
iζラヂウム及びレントゲン照射を仔いその成績は表
8~12K示す通りである。
産婦人科領域に於て放射線の応用は欠くべからざ
るものとして利用されているが ζの際の電解質K関
する研究報告は少L、。私は子宮癌の際の照射療法 
が血清及び尿中の K，Na量に如何なる影響がある
かを見るため国際分類 1，II，JI期癌のラヂウム及
びレントゲン線の照射時K於けるもの及び手術後，
照射後再発癌にレントゲン線のみ照射を行ったもの
について測定した。
照射と生体に於ける電解質とに関する先人諸家の
報告を見るに Reis(59)は放射線の生活細胞に対する
生物学的作用Kついて組織学的に伎に於ては其の感
受性が高いと云い， Strangwey，uakley(60J (1925) 
中島く61)(1926)等は原形質に於て過敏であるとし 
Tchahotine(62J (1921)は細胞膜は更に早く影響を
うけると報告し， Holthusen(63) (1923)は生化学的
溶液状態にある所謂細胞原形質の変化は細胞核とも
密接な関係があるが叉外界の種々の電解質を含有す
るメデユームと接する細胞膜!謬様質とも多大の関係 
を有するという。細胞膜の意義については惨透性に
関する研究が重要であり放射線と直接関係のあるも
のについては照射によって細胞膜の惨透性が充進す
ると唱えるものも多 L'。即ち Langeu Smon (64) 
(1922)は蛙の網膜K照射して燐酸塩の穆出するの
を報告し， Gans(65) (1924)は紫外線照射によって
照射皮膚面の惨透性の充進を報じ， Brummer(6sJ 
(1926) も同様に記載し， Wells(67) (1926) はレ線
照射により赤血球より支持液に多量の Clが惨出す
ると報じ Lichti<68J (1925) はレ線の作用は細胞及
び其の境界l乙起るレ線吸収が第一現象であって其
の吸収の本質は電磁気的振動であり， 生活t細胞の
原子及び分子の生理的構造の変化であると説き惨
透性に関係ありと報告した。然し Nadson(69)
(1925)はラヂウム照射によって細胞膜の惨透性が
一時不良となるのは逆に細胞膜の障碍lとよると述べ
ている。
・放照線照射と組織及び体液の K，Naとの関係に
ついては Gans (1924)，LieberC70) (1925) Pincus-
sen(71) (1925) 等は化学的に立証し Siclmann(72)
(1928)は血中食塩量の減少を報告， Gans Gyorgy 
く73) (1924) も人工太陽灯により弱照射に於ては K
量は減少するが， 強照射に於ては増加すると云い
Kroetz(74) (1927)は血液iζ於ける Naの減少は細
胞惨透性の変化に基くものとした。 
以上の報告により放射線照射により生体の塩類代 
謝iζ異常を来し，塩類代謝が放射線照射に影響され
るのが認められるがその個々の消長に関しては意見
の一致を見ない。私の実験に於ては第工期， n期，
JIIJ仰ζ於て先に Ra照射を行い後R_X線照射を行
ったが Ra照射終了時に於ては血清 K，Naの減少
をX線照射終了時に於ては血清 K，Naは増加の傾
向を示した。
再発癌に於てはX線照射のみ行ったが第一回照射
群と同様にX線照射lとより血清 K，Na共に増加の
傾向にあった。
尿中の K，Na量は 1，n，II期共に消長は一致
し， Ra照射終了時及びX線照射終了時共に平均値
に於て増加を認めた。再発癌に於ても尿中 K，Na 
の消長は一致し， X線照射により K，Na共l乙叉平
均値lζ於て増加した。
かくしてX線照射後に於ては血清及び尿中の K， 
Na量は共に増加すると思はれる。 
I，IT，II期に於て血清 K，Naの消長は一致し
Ra照射終了時比於ては血清 K，Na量の減少を見
るにも拘らず尿中lζ於て増加する事，そしてX線照
射終了時に於ける血清，尿中共に K，Naの増加す
るのは勿論照射時による腫蕩組織の急激な崩壊がそ
の主因をなす事であろうが RaとX線とでその結果
が一致しないのは何に由来するのであろうか。 Ra
の7線はその作用範囲が極めて少距離内であるから
主として腫蕩組織のみが破壊される以外は生体の受
くる放射能の影響は比較的少である。之に比してX
線は広範囲に而も正常組織を透過してその深部にあ
る腫蕩組織に作用する結果生体の蒙る放射能の影響
は極めて大きい。従って両線に於て生体の受ける 
Stressの強さには可成の差があるかも知れず， 叉
当然の結果忙して腎機能其の他にも大きな相違があ
るかも知れない。 ζの辺の相違が Raとレントゲン 
の照射時に起る電解質代謝の相違の所以かも知れな
い。 ζの点については将来なお検討を加えて見?こい
と思う。
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子宮頚癌の術後及び照射後 1--3ヵ月の経過成績
子宮頚癌の術後及び照射後の K，Naの消長を 1
--3カ月聞に亘りその経過を見た成績は表 13---17 
に示した通りである。その結果有意の差は認められ
ないが3ガ月目には手術後，照射後におしなべて血 
清 K，Naは減少を示した。
尿中の K，Na量については蓄尿不能のため乙乙
に論ずる事は出来ない。 
動物実験成績 
白鼠による動物実験成績は表 18 I乙示す通りであ
る。
以土の人体実験はより子宮癌患者の血清 K，Na 
の増量が認められたので更にこの事実を動物実験に 
於て確認するため白鼠の吉田肉腫接種を行った。
牟礼(30)によれば吉田肉腫を大黒鼠に移植し血清
K，Naの増量を認めたと述べている。私の実験l乙
於ても吉田肉腫移植例とその対照例とを比較すると
血清 K，Naは共l乙明かに増量している。市も吉田
肉腫接種群の腹水の塗沫標本を作りその検査の結果
肉腫細胞数?の多いもの程，叉分裂像の盛んなもの程
血清中の K， Naの量が多い傾向が見られた。この
事実は上記人体実験に或程度の裏付けとなるものと
考える。
結 論
子宮癌患者の血清及び尿中カリウム，ナトリウム 
量を測定し次の結論を得7こo 
(1)健康非癌婦人の血清並びに尿中カリウム及び 
ナトリウム量は次の如くであった。
血清 (mEqjl) 尿 (g) 
K 4.24 2.06 
Na 138.4 3.71 
(2)子宮癌患者に於ては血清並びに尿中のカリウ
ム及びナトリウム量は何れも増加の傾向を示した。 
(3)子宮癌患者を国際分類法によって分類し，各
期の血清並びに尿中のカリウム及びナトリウム量を
測定した。血清に於てはカリウムナトリウム共に
病巣の進行するにつれて増量するが尿中に於ては第 
工， IT期はカリウム及びナトリウム量の増加を示し 
第E期に於ては共に減少した。 
(4)子宮癌患者の手術前後に於ける血清並びに尿 
中のカリウム及びナトリウム量は手術直後には血清 
カリウム，ナトリウム共に減少するが術後一週間で 
は略回復する。 
尿中lと於ては術直後はカリウム量は増加しナトリ 
ウム量は減少せるも，術後 1週間自には略回復す
る。 
(5)手術前の輸血児関しては輸血後は血清並びに
尿中カリウム及びナトリウム量は共に増加した。
(6)子宮癌患者の放射線照射の影響はラヂウム照
射に於ては血清カリウム及びナトリウム量の低下を
見たが，レントゲン照射に於ては増加の傾向を示し
t.こ。
(7)手術後及び照射後 1--3カ月比於ける血清及
び尿中の K，Naの消長に於ては有意の差を示きな
かったが 3カ月後K於て血清 K，Naは減少の傾向
を認めた。
(8)白鼠による動物実験に於ては吉田肉腫接種群
は血清カリウム及びナトリウム量は対照に比して明
かに増加する事が認められた。 
摺筆に臨み御指導並びに御校聞を賜った恩師
御園生雄三教授に深甚な謝意、を表し併せて終始
絶大なる御協力をいただいた戸沢，田窪両博士
に感謝いたします。
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